Gerichtsarztlicher Dienst
bei dem Oberlandesgericht Niirnberg
AuBenstelle Amberg
Justizgebaude
Regierungsstr. 8
92224 Amberg

Fon: 09621/ 370 - 198
Mailto: Sabine.Irlbacher@Ig-am.bayern.de

Gerichtsérztlicher Dienst, RegierungsstraRe 8, 92224 Amberg

Amberg, den 11.04.2023

. Herrn nachrichtlich:
Alexander Makarov Wilhelm Muhlbauer
Asamstralie 34 Staatsanwaltschaft Amberg
92224 Amberg

Geschéftszeichen: 177 Js 481/23 Staatsanwaltschaft Amberg
LSB-Nr.: 65 /2023

hier: Vorladung zu einer gerichtsarztlichen Untersuchung

Sehr geehrter Herr Makarov,

in dem o.g. Verfahren hat mich die Staatsanwaltschaft Amberg beauftragt, Sie
gutachterlich zu untersuchen. Sie werden deshalb gebeten, sich am

Dienstag, den 02.05.2023
um 10.00 Uhr

zur ambulanten Untersuchung einzufinden. Bitte melden Sie sich unter Vorlage
dieses Schreibens in der

Gerichtsarztlichen Dienststelle
RegierungsstraRe 8
92224 Amberg

Bitte finden Sie sich punktlich zur geplanten Untersuchung ein. Bringen Sie hierzu
alle Ihnen zur Verfugung stehenden arztlichen Befund- und Krankenhausberichte
mit. Im Gerichtsgebaude finden Zugangskontrollen statt, die einige Zeit in An-
spruch nehmen kénnen. Um die rechtzeitige Anwesenheit im Termin zu gewéhr-
leisten, bitte ich mégliche Wartezeiten zu berticksichtigen.

Mit freuhdlichen GriiRen
i.A.

Irlbacher, JANng.

Dr. Miedel
Medizinaldirektor
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Geschaftszeichen: 177 Js 481/23 Staatsanwaltschaft Amberg
Alexander Makarov, geb. 25.11.1976

wh.: Asamstralle 34, 92224 Amberg

LSB-Nr.: 65 /2023 . ‘

Entbindung von der adrztlichen/beruflichen Schweigepflicht

Ich entbinde die mich behandelnden Arzte, Therapeuten, Gutachter sowie andere
mit behordlichen Angelegenheiten beauftragte Untersucher von ihrer arztlichen
bzw. beruflichen Schweigepﬂicht und erklare mich damit einverstanden, dass der
Gerichtsarzt bei dem Oberlandesgericht Nurnberg, AuRenstelle Amberg,
Herr Medizinaldirektor Dr. med. Miedel, zum Zwecke einer Gutachtenserstattung,
in alle arztlichen bzw. therapeutischen Unterlagen, Gutachten und behérdlichen
Stellungnahmen tber mich Einsicht nehmen und erforderliche Auskiinfte einholen
kann.

Amberg,den ..............cc........

(Unterschrift Proband) (Unterschrift geSetzI. Vertreter)



